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   A 77-year-old male was admitted to our department with the chief complaint of positive 
occult blood in urine on July 30, 1984. Endoscopically, we found a dark red tumor on the 
left posterior wall of the urinary bladder, which seemed to have coagula covering it. On 
August 31, transurethral resection of the bladder tumor (TUR-Bt) was performed, and the 
pathological interpretation was malignant melanoma. Dermatologically and ophthalmolo-
gically, we could not found the primary foci. A month later, cystoscopy demonstrated 
multiple blue black spots consistent with diffuse melanoma of the bladder. 
   On May 7, 1985, he was admitted to our clinic with right hypochondralgia. On physical 
examination, the liver was palpable with an irregular surface, and the echogram showed 
multiple metastasis in the liver. TUR-Bt was carried out again, on May 17, 1985. 
Ultrastructually resected specimens demonstrated a lot of mature melanosomes in the tumor 
cells. 
   The course of the patient progressively worsened, and he died on May 30, 1985. At 
autopsy, we found metastases in the central nervous system, bone, genitourinary tract, 
gastrointestinal tract and other organs. The left eye ball, which had been diagnosed as 
ophthalmomalacia by glaucoma six years earlier, was filled by a melanoma mass, and it 
seemed to be the primary foci. 
































軽度上昇していた.ま た検尿では赤血球,白 血球 と















































以後,腫 瘍は次第に増大 し,またその数も増 し,さ
らに1985年3月下旬より右李肋部痛が出現したため,
同年5月7日,再 入院となった.
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され,肝 転移が強 く疑われた.さ らに胸部単純写真で













































入澤 ・ほか:転 移性悪性黒色腫 ・膀胱
験例 で は原 発 巣 と考 え られ た 左眼 球 に緑 内障 の既 往 は
あ るが,発 症 以 来,眼 球 内 に腫 瘍 の存 在 を 指 摘 され た
ことは な く,ま た経 過 も6年 と長 期 に 及 ん で い る た
め,緑 内障 が 悪 性 黒 色 腫 に よる も の とは 考 え 難 く,血
膿尿 が 初発 症 状 で あ った もの と思 わ れ る.
Goldsteinら3)は146例の 転移 性 膀 胱 腫 瘍 を 集 計 し,
この うち悪 性 黒 色 腫 の 転移 で あ った も のは55例(37.7
0),またGanemら4)は80例 中18例(22.4%)に本
腫瘍 を認 め た こ とを報 告 して い る.さ ら にSheehan
ら5)は5,200例の 剖 検 例 中37例に 黒 性 黒 色 腫 を 見 い出
し,こ の うち8例 に 膀 胱 転移 を認 め,膀 胱 が悪 性 黒 色
腫 の転 移 の好 発 部 位 で あ る こ とを指 摘 して い る.
悪性 黒 色腫 の治 療 に つ い て は,他 の 悪 性 腫 瘍 と 同
様,早 期 発 見 に よる十 分 な 外 科 的療 法 が最 善 で あ る こ
とは 論 を待 た な いが,膀 胱 に 本 腫 瘍 を 認 め た 場 合 に
は,転 移 性 の 可能 性 が 極 め て 高 い た め,対 症療 法 に と
どま るこ とが 多 い,し た が って 治 療 の 主 体 は 化学 療 法
とな る が,現 在DTIC(dimethyl-triazeno-imida-
sole-carboxamide)を中 心 と した 多 剤併 用 療 法 が 主
と して行 な われ て い る.石 原7)はDTIC単 独 で28.6
0,nitrosourea、vincristineとの 併 用 で31.6%,
一方Nathansonら8)はvinblastin,bleomycin,
CDDP三 薬 のcombinationで47%有効 率 を 得 た こ






本論文 の要旨は,第193回日本泌尿器科学会東 北地 方会 に
おいて発表 した.
稿を終 えるにあた り,御校閲を賜 った恩師鈴木験一教授 に
深謝致 します
文 献
1)上 野 賢 一:小 皮 膚 科 書,316～320,金 芳 堂,1980
2)市 川 篤 二 ・落 合 宗 一 郎 ・高 安 久 雄 ・ほ か,新 臨 床













7)石 原 和 之:悪 性 黒 色 腫 の 化 学 療 法,癌 と 化 学 療 法
77:747^755,1980
8)NathansonL,KaufmanSDandCareyRW:
Vinblastine,infusion,bleomycin,andcis-
dichlorodiammine-platinumchemotherapy
inmetastaticmelanoma.Cancer48;1290～
1294,1981
(1986年2月27日 受 付)
